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ﺑﺮرﺳﯽ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ در ﻣﻌﻠﻤﺎن ﻣﻘﻄﻊ اﺑﺘﺪاﯾﯽ دﺧﺘﺮاﻧﻪ
ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ ﺳﺎل 6931
gnoma elytsefil gnitomorp htlaeh fo yduts ehT
ni sloohcs yratnemele s'lrig eht fo srehcaet
6931 ni ytnuoC nivzaQ.
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اﻃﻼﻋﺎت ﮐﻠﯽ ﻃﺮح
98220041ﮐﺪ ﻃﺮح
ﺑﺮرﺳﯽ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ در ﻣﻌﻠﻤﺎن ﻣﻘﻄﻊ اﺑﺘﺪاﯾﯽ دﺧﺘﺮاﻧﻪ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦﻋﻨﻮان ﻓﺎرﺳﯽ ﻃﺮح
ﺳﺎل 6931
fo srehcaet gnoma elytsefil gnitomorp htlaeh fo yduts ehTﻋﻨﻮان ﻻﺗﯿﻦ ﻃﺮح
6931 ni ytnuoC nivzaQ ni sloohcs yratnemele s'lrig eht.
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ، ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ ، ﻗﺰوﯾﻦ ، ﻣﺪارس اﺑﺘﺪاﯾﯽﮐﻠﻤﺎت ﮐﻠﯿﺪي
ﻧﻮع ﻃﺮح
ﻧﻮع ﻣﻄﺎﻟﻌﻪ
045ﻣﺪت اﺟﺮاء - روز
ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﻫﻤﯿﺖ روز اﻓﺰون ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﻌﻠﻤﺎن اﺑﺘﺪاﯾﯽ در رﺷﺪ ، ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ درﺳﯽ ، ﺗﺮﺑﯿﺘﯽ وﺿﺮورت اﻧﺠﺎم ﺗﺤﻘﯿﻖ
ﻣﻌﻨﻮي داﻧﺶ آﻣﻮزان ﻧﯿﺎز اﺳﺖ ﮐﻪ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ در ﻣﻌﻠﻤﺎن ﺑﺮرﺳﯽ ﺷﺪه و
در ﺻﻮرت ﻋﺪم وﺟﻮد ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ در ﻣﻌﻠﻤﺎن راﻫﮑﺎر ﻫﺎﯾﯽ ﺟﻬﺖ ﺗﻘﻮﯾﺖ آن
اراﺋﻪ ﺷﻮد.
ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻧﺘﺎﯾﺞ ، ﭘﯿﺸﻨﻬﺎداﺗﯽ در ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮد و ارﺗﻘﺎء ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﻌﻠﻤﺎن اﺑﺘﺪاﯾﯽ ﻧﻮاﺣﯽﻫﺪف ﮐﻠﯽ
ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ اراﺋﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ.
ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎد از ﻟﯿﺴﺖ ﻣﺪارس ﻧﻮاﺣﯽ 2 ﮔﺎﻧﻪ ي ﺷﻬﺮي ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ و ﺑﺎ روش ﺧﻮﺷﻪ اي از ﻫﺮﺧﻼﺻﻪ روش ﮐﺎر
ﻧﺎﺣﯿﻪ 8 ﻣﺪرﺳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﺷﺪه ﮐﻪ از ﻫﺮ ﯾﮏ از ﻧﻮاﺣﯽ 6 ﻣﺪرﺳﻪ ي دوﻟﺘﯽ و 2 ﻣﺪرﺳﻪ ي ﻏﯿﺮ دوﻟﺘﯽ
ﺑﺮﮔﺰﯾﺪه ﻣﯿﺸﻮد و ﺗﻌﺪاد 821 ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺗﮑﻤﯿﻞ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ.
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ﺑﺮ ﺣﺴﺐ ﻧﺘﺎﯾﺞ ، ﭘﯿﺸﻨﻬﺎداﺗﯽ در ﺟﻬﺖ ﺑﻬﺒﻮد و ارﺗﻘﺎ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﻌﻠﻤﺎنﻫﺪف از اﺟﺮا
اﺑﺘﺪاﯾﯽ ﻧﻮاﺣﯽ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ اراﺋﻪ ﺧﻮاﻫﺪ ﺷﺪ. ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء
دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ در ﻣﻌﻠﻤﯿﻦ ﻣﺪارس دﺧﺘﺮاﻧﻪ اﺑﺘﺪاﯾﯽ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ
اﻫﺪاف ﺗﻮﺻﯿﻔﯽ : 1.ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺳﻦ ، ﺟﻨﺲ ، درآﻣﺪ ، ﺷﻐﻞ ، ﺗﺤﺼﯿﻼت ، ﺗﻌﺪاد
اﻓﺮاد ﺧﺎﻧﻮار و ﻧﻮع ﻣﻨﺰل ﻣﺴﮑﻮﻧﯽ ) ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( ﻣﻌﻠﻤﺎن ﻣﺪارس
دﺧﺘﺮاﻧﻪ اﺑﺘﺪاﯾﯽ دوﻟﺘﯽ و ﻏﯿﺮ دوﻟﺘﯽ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ 2.ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺗﻐﺬﯾﻪ ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 3.ﺗﻌﯿﯿﻦ
ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ورزش ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي
دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 4.ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ
اﺳﺘﺮس ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 5.ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ
زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 6.
ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي ) ﺑﺮﺣﺴﺐ
ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 7. ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي
ﺧﻮدﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ( 8. ﺗﻌﯿﯿﻦ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ ﮐﻠﯽ ) ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
( اﻫﺪاف ﺗﺤﻠﯿﻠﯽ : 1.ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺗﻐﺬﯾﻪ
ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ 2. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در
ﺣﻮزه ي ورزش ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ 3. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺳﺘﺮس ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
4.ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي ﺑﺮﺣﺴﺐ
ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ 5.ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي
ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ 6. ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺧﻮدﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ 7.
ﻣﻘﺎﯾﺴﻪ ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ ﮐﻠﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ
ﻣﺘﻐﯿﺮﻫﺎي دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
ﺳﺌﻮاﻻت : 1.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺗﻐﺬﯾﻪ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞﻓﺮﺿﯿﺎت ﯾﺎ ﺳﻮاﻻت ﭘﮋوﻫﺸﯽ
دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 2.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ورزش
ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 3.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در
ﺣﻮزه ي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺳﺘﺮس ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 4.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
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ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 5.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي
ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 6.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در
ﺣﻮزه ي ﺧﻮدﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﺟﻨﺪ اﺳﺖ ؟ 7.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ
اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ ﮐﻠﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
ﭼﻨﺪ اﺳﺖ ؟ ﻓﺮﺿﯿﺎت : 1.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺗﻐﺬﯾﻪ
ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ . 2.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در
ﺣﻮزه ي ورزش ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ . 3.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺳﺘﺮس ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ
ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ . 4.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي
ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ . 5.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در
ﺣﻮزه ي ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ .
6.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﺣﻮزه ي ﺧﻮدﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ
دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ . 7.ﻣﯿﺎﻧﮕﯿﻦ اﻣﺘﯿﺎز ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي
ﺳﻼﻣﺖ ﮐﻠﯽ ﺑﺮﺣﺴﺐ ﻋﻮاﻣﻞ دﻣﻮﮔﺮاﻓﯿﮏ ﻣﺘﻔﺎوت اﺳﺖ .
ﭼﻪ ﻣﻮﺳﺴﺎﺗﯽ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﻨﺪ از ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻃﺮح
اﺳﺘﻔﺎده ﻧﻤﺎﯾﻨﺪ؟
در ﺻﻮرت ﺳﺎﺧﺖ دﺳﺘﮕﺎه ﻧﻈﺮ ﺻﻨﻌﺖ و
داوران
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ، ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ ، ﻗﺰوﯾﻦ ، ﻣﺪارس اﺑﺘﺪاﯾﯽﮐﻠﯿﺪ وازه ﻫﺎي ﻓﺎرﺳﯽ
در اﯾﻦ ﭘﮋوﻫﺶ از دو ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ. ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻋﻮاﻣﻞ ﺟﻤﻌﯿﺖروش ﭘﮋوﻫﺶ و ﺗﮑﻨﯿﮏ ﻫﺎي اﺟﺮاﯾﯽ
ﺷﻨﺎﺧﺘﯽ ﮐﻪ ﻣﺤﻘﻖ ﺳﺎﺧﺘﻪ ﺑﻮده و ﻋﻮاﻣﻠﯽ ﭼﻮن ﺳﻦ، ﺷﻐﻞ،ﺗﺤﺼﯿﻼت، ﺗﻌﺪاد
اﻓﺮاد ﺧﺎﻧﻮار، درآﻣﺪ و ﻧﻮع ﻣﻨﺰل ﻣﺴﮑﻮﻧﯽ را درﺑﺮﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ. ﺑﺮاي ﺳﻨﺠﺶ
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎدﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ از ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻓﺎرﺳﯽ ﻧﯿﻤﺮخ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ
ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ واﻟﮑﺮ و ﻫﻤﮑﺎران0991 )91(ﮐﻪ رواﯾﯽ و ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ آن ﻣﻮرد
ﺗﺎﯾﯿﺪ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ ،اﺳﺘﻔﺎده ﺷﺪه اﺳﺖ. اﯾﻦ اﺑﺰار رﻓﺘﺎرﻫﺎي ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ
را در 6 ﺑﻌﺪ اﻧﺪازه ﮔﯿﺮي ﻣﯽ ﮐﻨﺪ: ﺗﻐﺬﯾﻪ)داﺷﺘﻦ اﻟﮕﻮي ﻏﺬاﯾﯽ و اﻧﺘﺨﺎب ﻏﺬا ﺑﺎ
6 ﺳﻮال(، ورزش )ﺗﻌﻘﯿﺐ اﻟﮕﻮي ورزﺷﯽ ﻣﻨﻈﻢ ﺑﺎ 5 ﺳﻮال(، ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي
در ﻣﻮرد ﺳﻼﻣﺖ )01( ﺳﻮال، ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺳﺘﺮس) ﺷﻨﺎﺳﺎﯾﯽ ﻣﻨﺎﺑﻊ اﺳﺘﺮس و
اﻗﺪاﻣﺎت ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ اﺳﺘﺮس ﺑﺎ 7 ﺳﻮال(، ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي)ﺣﻔﻆ رواﺑﻂ ﻫﻤﺮاه ﺑﺎ
اﺣﺴﺎس ﻧﺰدﯾﮑﯽ ﺑﺎ 7 ﺳﻮال(، ﺧﻮدﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ) داﺷﺘﻦ اﺣﺴﺎس ﻫﺪﻓﻤﻨﺪي، ﺑﻪ
دﻧﺒﺎل ﭘﯿﺸﺮﻓﺖ ﻓﺮدي ﺑﻮدن و ﺗﺠﺮﺑﻪ ﺧﻮدآﮔﺎﻫﯽ و رﺿﺎﯾﺘﻤﻨﺪي ﺑﺎ 31 ﺳﻮال(.
ﺳﻮاﻻت اﻗﺪاﻣﺎت و ﺗﺼﻮرات ﻣﺜﺒﺖ را در راﺳﺘﺎي اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻼﻣﺖ و رﻓﺎه ﻧﺸﺎن
ﻣﯽ دﻫﻨﺪ)02(. ﺳﻮاﻻت ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ 6 ﺑﻌﺪ را ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﻘﯿﺎس
ﭘﺎﺳﺨﮕﻮﯾﯽ 4 درﺟﻪ اي)1=ﻫﺮﮔﺰ،2=ﮔﺎﻫﯽ اوﻗﺎت،3=اﻏﻠﺐ،4=ﻫﻤﯿﺸﻪ( ﻣﻮرد
ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار داده اﺳﺖ .ﺗﻔﺴﯿﺮ ﭘﺎﺳﺦ ﺑﻪ ﭘﺮﺳﺶ ﻫﺎ ﺑﺮاﺳﺎس ﻧﻤﺮه درﯾﺎﻓﺘﯽ در
ﻫﺮ ﺑﻌﺪ اﺳﺖ. ﺑﻪ اﯾﻦ ﺗﺮﺗﯿﺐ در ﺑﻌﺪ ﺗﻐﺬﯾﻪ ﺑﺎ 6 ﺳﻮال )1-8=ﺿﻌﯿﻒ،9-
61=ﻣﺘﻮﺳﻂ،71-42=ﺧﻮب( در ﺑﻌﺪ ورزش ﺑﺎ 5ﺳﻮال)1-6=ﺿﻌﯿﻒ،7-
31=ﻣﺘﻮﺳﻂ،41-02=ﺧﻮب( در ﺑﻌﺪ ﻣﺴﺌﻮﻟﯿﺖ ﭘﺬﯾﺮي در ﻣﻮرد ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺎ 01
ﺳﻮال)1-31=ﺿﻌﯿﻒ،41-62=ﻣﺘﻮﺳﻂ،72-04=ﺧﻮب( در ﺑﻌﺪ ﻣﺪﯾﺮﯾﺖ
اﺳﺘﺮس ﺑﺎ 7 ﺳﻮال)1-9=ﺿﻌﯿﻒ،01-81=ﻣﺘﻮﺳﻂ،91-82=ﺧﻮب( در ﺑﻌﺪ
ﺣﻤﺎﯾﺖ ﺑﯿﻦ ﻓﺮدي ﺑﺎ 7 ﺳﻮال)1-9=ﺿﻌﯿﻒ،01-81=ﻣﺘﻮﺳﻂ،91-82=ﺧﻮب(
و در ﺑﻌﺪ ﺧﻮد ﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ﺑﺎ 31 ﺳﻮال)1-71=ﺿﻌﯿﻒ،81-43=ﻣﺘﻮﺳﻂ،53-
25=ﺧﻮب(ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ. ﺑﺪﯾﻦ ﻣﻨﻈﻮر ﺑﺎ اﺳﺘﻔﺎده از ﻟﯿﺴﺖ ﻣﺪارس اﺑﺘﺪاﯾﯽ دﺧﺘﺮاﻧﻪ
ﻧﻮاﺣﯽ 2 ﮔﺎﻧﻪ ي ﺷﻬﺮي ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ ﺑﻪ ﻃﻮر ﺗﺼﺎدﻓﯽ ﺗﻮﺳﻂ آﻣﺎرﮔﺮ و ﺑﻪ
روش ﺧﻮﺷﻪ اي 61 ﻣﺪرﺳﻪ اﻧﺘﺨﺎب ﻣﯿﮕﺮدد ﺑﻪ ﻃﻮرﯾﮑﻪ از ﻫﺮ ﻧﺎﺣﯿﻪ 8ﻣﺪرﺳﻪ
اﻧﺘﺨﺎب ﻣﯽ ﺷﻮد ﮐﻪ از اﯾﻦ ﻣﯿﺎن در ﻫﺮ ﻧﺎﺣﯿﻪ 6 دﺑﺴﺘﺎن دوﻟﺘﯽ و 2 دﺑﺴﺘﺎن
ﻏﯿﺮ دوﻟﺘﯽ ﻣﻮرد ﺗﺤﻘﯿﻖ ﻗﺮار ﻣﯿﮕﯿﺮد و در ﻫﺮﻣﺪرﺳﻪ 8 ﻣﻌﻠﻢ اﺑﺘﺪاﯾﯽ ﮐﻪ ﺗﻤﺎﯾﻞ
ﺑﻪ ﺗﮑﻤﯿﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ دارﻧﺪ اﻗﺪام ﺑﻪ ﺗﮑﻤﯿﻞ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﻧﻤﻮد.ﺳﭙﺲ
ﺗﻤﺎﻣﯽ ﭘﺮﺳﺸﻨﺎﻣﻪ ﻫﺎ ﺑﺮ اﺳﺎس ﻣﺘﻐﯿﺮ ﻫﺎي ﻣﻮرد ﻧﻈﺮ ﻣﻮرد آﻧﺎﻟﯿﺰ دﻗﯿﻖ ﻗﺮار
ﺧﻮاﻫﻨﺪ ﮔﺮﻓﺖ و ﻧﺘﺎﯾﺞ ﺑﺎ ﻧﺮم اﻓﺰار SSPS اراﺋﻪ ﻣﯿﮕﺮدد. ﺟﻬﺖ ﺗﺠﺰﯾﻪ و
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حﺮﻃ ياﺮﺟا ﻪﺠﯿﺘﻧ ﻪﺻﻼﺧ
مﺎﺠﻧا يﺎﻫ ﺶﻫوﮋﭘ و حﺮﻃ ﯽﻤﻠﻋ ﻪﻘﺑﺎﺳ
ناﺮﯾا رد هﮋﯾو ﻪﺑ ﺬﺧﺄﻣ ﺮﮐذ ﺎﺑ هﺪﺷ
هﺪﺷ ﯽﻨﯿﺑ ﺶﯿﭘ فاﺪﻫا ﻖﺒﻃ حﺮﻃ ﻪﺻﻼﺧ
WhatRequirementsAreMet
هوﺮﮔ تﺎﻈﺣﻼﻣ
ﺮﻇﺎﻧ تﺎﻈﺣﻼﻣ
HomeAddress
WorkPlace
يﺮﯿﮔ ﻪﻧﻮﻤﻧ شور و ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ درﻮﻣ ﻪﻌﻣﺎﺟﺎﺑ و ﻦﯾوﺰﻗ نﺎﺘﺳﺮﻬﺷ يﺮﻬﺷ ي ﻪﻧﺎﮔ 2 ﯽﺣاﻮﻧ سراﺪﻣ ﺖﺴﯿﻟ زا دﺎﻔﺘﺳا ﺎﺑ
6 ﯽﺣاﻮﻧ زا ﮏﯾ ﺮﻫ زا ﻪﮐ هﺪﺷ بﺎﺨﺘﻧا ﻪﺳرﺪﻣ 8 ﻪﯿﺣﺎﻧ ﺮﻫ زا يا ﻪﺷﻮﺧ شور
130 داﺪﻌﺗ و دﻮﺸﯿﻣ هﺪﯾﺰﮔﺮﺑ ﯽﺘﻟود ﺮﯿﻏ ي ﻪﺳرﺪﻣ 2 و ﯽﺘﻟود ي ﻪﺳرﺪﻣ
ﻪﯿﻠﮐ هﺪﺷ بﺎﺨﺘﻧا سراﺪﻣ زا ﻪﮐ ﺐﯿﺗﺮﺗ ﻦﯾا ﻪﺑ .ﺪﺷ ﺪﻫاﻮﺧ ﻞﯿﻤﮑﺗ ﻪﻣﺎﻨﺸﺳﺮﭘ
.ﺪﻧﺮﯿﮔ ﯽﻣراﺮﻗ ﻪﻌﻟﺎﻄﻣ ﺖﺤﺗ نﺎﻤﻠﻌﻣ
نﻮﺘﻣ ﯽﺳرﺮﺑو ﻪﻟﺄﺴﻣ نﺎﯿﺑتﺎﯿﺣ ﻞﺋﺎﺴﻣ زا ﻪﺒﻨﺟ ﻦﯾﺮﺗ ﻢﻬﻣ ﺪﯾدﺮﺗ ﯽﺑ ﯽﻌﻤﺟ و يدﺮﻓ ترﻮﺻ ﻪﺑ ﯽﺘﻣﻼﺳ
ﺶﺷﻮﮐ نآ لﻮﺼﺣ رﻮﻈﻨﻣ ﻪﺑ نﻮﻨﮐﺎﺗ ﺦﯾرﺎﺗ ﻞﺒﻗ ﺎﻣ نارود زا ﺮﺸﺑ ﻪﮐ ﺖﺳا
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ﮐﺮده اﺳﺖ . )1(رﻓﺘﺎرﻫﺎي ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ و ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﻟﻢ اﺳﺘﺮاﺗﮋﯾﻬﺎي
اﺻﻠﯽ ﺑﺮاي ﺣﻔﻆ ﺳﻼﻣﺘﯽ اﺳﺖ. )2(ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﺗﺤﺖ ﻋﻨﻮان ﺗﻤﺎم ر
ﻓﺘﺎرﻫﺎﯾﯽ ﮐﻪ ﺗﺤﺖ ﮐﻨﺘﺮل ﺷﺨﺺ ﻫﺴﺘﻨﺪ ﯾﺎ ﺑﺮ ﺧﻄﺮات ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﻓﺮد ﺗﺎﺛﯿﺮ
ﻣﯽ ﮔﺬارﻧﺪ،ﺗﻌﺮﯾﻒ ﻣﯽ ﺷﻮد. )3( ﻃﺒﻖ آﻣﺎر ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ 08-7-
درﺻﺪ آﻣﺎر ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ در ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﺗﻮﺳﻌﻪ ﯾﺎﻓﺘﻪ و 05-04 در ﮐﺸﻮر ﻫﺎي
در ﺣﺎل ﺗﻮﺳﻌﻪ ﻣﺮﺑﻮط ﺑﻪ ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎي ﻣﺮﺗﺒﻂ ﺑﺎ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ.)4(ﺑﺎ
ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ اﯾﻨﮑﻪ ﻋﻠﺖ ﻋﻤﺪه ﻣﺮگ و ﻣﯿﺮ و اﺑﺘﻼ در ﺟﻮاﻣﻊ اﻣﺮوزي ﺑﻪ اﻋﻤﺎل
ﻧﺎدرﺳﺖ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﺎﻧﻨﺪ ﺳﯿﮕﺎر ﮐﺸﯿﺪن، ﻋﺪم ﺗﺤﺮك و ﻋﺎدات ﺗﻐﺬﯾﻪ اي
ﻧﺎﮐﺎﻓﯽ ﻣﺮﺑﻮط ﻣﯽ ﺷﻮد )5( و ﻓﻌﺎﻟﯿﺖ ﺟﺴﻤﺎﻧﯽ و ﻣﺼﺮف ﻣﯿﻮه و ﺳﺒﺰي ﻧﺎﮐﺎﻓﯽ
ﻋﺎﻣﻞ ﺧﻄﺮ ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎي ﻗﻠﺒﯽ و ﻋﺮوﻗﯽ و اﻧﻮاع ﺳﺮﻃﺎن ﻫﺎ ﻫﺴﺘﻨﺪ.)6و7(اﻧﺠﺎم
رﻓﺘﺎرﻫﺎي ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ﺳﻼﻣﺖ ﯾﮑﯽ از ﺑﻬﺘﺮﯾﻦ راﻫﻬﺎﯾﯽ اﺳﺖ ﮐﻪ ﻣﺮدم ﺗﻮﺳﻂ
آن ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﻨﺪ ﺳﻼﻣﺘﯽ ﺧﻮد را ﺣﻔﻆ و ﮐﻨﺘﺮل ﻧﻤﺎﯾﻨﺪ.)8(رﻓﺘﺎرﻫﺎي ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه
ي ﺳﻼﻣﺖ ﻃﺒﻖ ﻧﻈﺮﯾﻪ ﭘﻨﺪر redneP(( ﻋﺒﺎرﺗﻨﺪ از ﻫﺮ ﮔﻮﻧﻪ اﻗﺪاﻣﯽ ﮐﻪ
ﺑﺮاي اﻓﺰاﯾﺶ و ﯾﺎ ﻧﮕﻬﺪاري ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺘﯽ و ﺧﻮد ﺷﮑﻮﻓﺎﯾﯽ ﻓﺮد ﯾﺎ ﮔﺮوه
ﺻﻮرت ﻣﯽ ﮔﯿﺮد . )9( رﻓﺘﺎر ﻫﺎي ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺮ اﻟﮕﻮ ﻫﺎي ﻣﺜﺒﺖ
زﻧﺪﮔﯽ ﮐﻪ ﺑﺎﻋﺚ اﻓﺰاﯾﺶ ﺳﻄﺢ ﺳﻼﻣﺘﯽ و ﮐﯿﻔﯿﺖ زﻧﺪﮔﯽ ﻣﯽ ﮔﺮدﻧﺪ ، ﺗﺄﮐﯿﺪ
ﻣﯽ ورزﻧﺪ . )01(رﻓﺘﺎر ﻫﺎي ارﺗﻘﺎ دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ درﻣﯿﺎن ﻋﻮاﻣﻞ اﺻﻠﯽ
ﺳﻼﻣﺘﯽ ﻣﯽ ﺑﺎﺷﺪ ك ﺑﻪ ﻋﻨﻮان ﻓﺎﮐﺘﻮر اﺻﻠﯽ در ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي از ﺑﯿﻤﺎري ﻫﺎ ﺑﻪ
رﺳﻤﯿﺖ ﺷﻨﺎﺧﺘﻪ ﺷﺪه اﺳﺖ.)11(ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻧﻘﺶ ﻣﺤﻮري آن در
ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ روز اﻓﺰون اﺳﺖ . اﻣﺮوزه ﺑﺎ ﺗﻮﺟﻪ ﺑﻪ ﻫﺰﯾﻨﻪ
ﺑﺎﻻي ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﻟﺰوم ﺗﻐﯿﯿﺮ روﯾﮑﺮد درﻣﺎﻧﯽ ﺑﻪ روﯾﮑﺮد ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي
از ﺑﯿﻤﺎري ﯾﺎ ﺗﺼﺎدﻓﺎت ﺑﯿﺸﺘﺮ ﻣﻮرد ت أﮐﯿﺪ ﻗﺮ ار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ و در ﻫﻤﯿﻦ
راﺳﺘﺎ، ﺳﺎزﻣﺎن ﺟﻬﺎﻧﯽ ﺑﻬﺪاﺷﺖ ﺑﺮ اﻫﻤﯿﺖ ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ ﮐﻪ ﺷﺎﻣﻞ ﺗﺸﻮﯾﻖ
ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ﺳﺎﻟﻢ، ﺧﻠﻖ ﻣﺤﯿﻂ ﺣﻤﺎﯾﺖ ﮐﻨﻨﺪه ﺑﺮاي ﺳﻼﻣﺖ، ﺗﻘﻮﯾﺖ اﻗﺪام
ﺟﺎﻣﻌﻪ، ﺟﻬﺖ دﻫﯽ ﻣﺠﺪد ﺧﺪﻣﺎت ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ و ﺗﻌﯿﯿﻦ ﺳﯿﺎﺳﺖ ﻫﺎي ﺑﻬﺪاﺷﺖ
ﻋﻤﻮﻣﯽ ت أﮐﯿﺪ ﮐﺮده اﺳﺖ.)21(ﺑﻪ ﻫﻤﯿﻦ ﻣﻨﻈﻮر رﻗﺘﺎر ﻫﺎي ارﺗﻘﺎ دﻫﻨﺪه ي
ﺳﻼﻣﺖ در ﮐﺸﻮرﻫﺎي ﻣﺨﺘﻠﻒ در ﻣﯿﺎن ﮔﺮوه ﻫﺎي ﺳﻨﯽ ﻣﺨﺘﻠﻒ در
ﺑﺰرﮔﺴﺎﻻن ﻣﻮرد ﺑﺮرﺳﯽ ﻗﺮار ﮔﺮﻓﺘﻪ اﺳﺖ.)31(ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه
ﺳﻼﻣﺖ ﻣﯽ ﺗﻮاﻧﺪ ﺗﻮﺳﻂ ﭘﺮوﻓﺎﯾﻞ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ IIPLPH
II eliforp elytsefil gnitomorp-htlaeH(( اﻧﺪازه ﮔﯿﺮي ﺷﻮد
ﮐﻪ اﯾﻦ اﺑﺰار ﺑﻪ ﻃﻮر ﮔﺴﺘﺮده در ﺗﺤﻘﯿﻘﺎت اﺳﺘﻔﺎده و رواﯾﯽ و ﭘﺎﯾﺎﯾﯽ آن در
ﺟﻤﻌﯿﺖ ﻫﺎي ﻣﺘﻨﻮع ﮔﺰارش ﺷﺪه اﺳﺖ.)41و51(ﻣﻄﺎﻟﻌﺎت ﻗﺒﻠﯽ در ﻣﻮرد رﻓﺘﺎر
ﻫﺎي ارﺗﻘﺎ دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ ﻧﺘﺎﯾﺞ ﻣﺘﻔﺎوﺗﯽ ﺑﻪ ﻫﻤﺮاه داﺷﺘﻪ اﻧﺪ.)61(ﺑﺎ ﻧﻈﺮ ﺑﻪ
اﯾﻨﮑﻪ اﯾﺮان ﮐﺸﻮري در ﺣﺎل ﮔﺬر از ﺣﻮزه ﻫﺎي ﻣﺮاﻗﺒﺖ ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ، آﻣﻮزش،
اﻗﺘﺼﺎد و ارﺗﺒﺎط ﺟﻤﻌﯽ اﺳﺖ، ارزﯾﺎﺑﯽ دﻗﯿﻖ ﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ و رﻓﺘﺎرﻫﺎي
ﺑﻬﺪاﺷﺘﯽ ﺑﺮاي ﺗﺪوﯾﻦ و ﻃﺮاﺣﯽ ﺑﺮﻧﺎﻣﻪ ﻫﺎي ارﺗﻘﺎء ﺳﻼﻣﺖ و ﭘﯿﺸﮕﯿﺮي ﻻزم
و ﺿﺮوري اﺳﺖ. )71(ﻣﺪارس ﻣﺤﯿﻂ ﻣﻨﺎﺳﺐ ﺑﺮاي اﻣﻮزش رﻓﺘﺎر ﻫﺎي
ارﺗﻘﺎءدﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ و ﮔﺴﺘﺮش آﻧﻬﺎ ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻫﺴﺘﻨﺪ . آﻣﻮزش در
ﻣﺪارس ﯾﮑﻨﻮاﺧﺖ ﺗﺮ و ﻣﻮﺛﺮﺗﺮ اﺳﺖ. ﻋﻼوه ﺑﺮ ﻧﻘﺶ داﻧﺶ آﻣﻮزش ﺑﺮاي
آﻣﻮزش دﯾﺪن و اﻧﺘﻘﺎل آﻣﻮزش ﻫﺎ ﺑﻪ ﺳﻄﺢ ﺟﺎﻣﻌﻪ ﻧﻘﺶ ﻣﻌﻠﻤﺎن در آﻣﻮزش
دادن ﻧﯿﺰ ﻣﻮرد ﺗﻮﺟﻪ اﺳﺖ .)81( ﺑﻪ ﻫﻤﯿﻦ دﻟﯿﻞ ﻣﺎ در اﯾﻦ ﻃﺮح ﺗﺤﻘﯿﻘﺎﺗﯽ ﺑﻪ
ﺑﺮرﺳﯽ رﻓﺘﺎرﻫﺎي ارﺗﻘﺎء دﻫﻨﺪه ي ﺳﻼﻣﺖ وﺳﺒﮏ زﻧﺪﮔﯽ در ﻣﻌﻠﻤﺎن ﻣﺪارس
اﺑﺘﺪاﯾﯽ دﺧﺘﺮاﻧﻪ ﺷﻬﺮﺳﺘﺎن ﻗﺰوﯾﻦ ﺧﻮاﻫﯿﻢ ﭘﺮداﺧﺖ.
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